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Los problemas que iZenera la farmacodependencla en el
nundo esatdn aumentando;como 1o ha publlicado la Orzganizacidn Mun=-
413l Jde la Salud,a vesalr de los esfuerzos efectuados por los
goblernos y las orsanizaclones internacionales para fiscalizar
la produceidn y la distribucldn,

- El problema de 1la farmacodependencla no es exclusivo
de nuestro pafs ni de nuestra época, ya que desde tlempo lnmemo=
rial,el ser humano ha recurrido al uso de una o varias drogas
pulicotrdplcas,con flnes reliziosos,médicos o ceremoniales,

El comité de Expertos de la Organizacldén Mundial de la
Salud (OM3) en drogas toxicomanfgenas, recomendS en su 13o0.infor-
me la substltucidn de los términos toxicomanfa y hdbito,por el
de dependencla sssulda de la indicacidn del tipo de droga de que
se trste,y a partir de 1959, 4icha Organizacidén Internacional, adop=-

t8 el término farmacodenendencia,que ha usado desde su 1l6o.imfor-

ms hasta la fecha, se entiende por tal "El estado psliquico y a ve=~
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ces ffelco causado por la interaccidn entre un organismo vivo y
un fdrmaco;se caracteriza por otras reacclones que comprenden
slempre un impulso i1rreprimible a tomar el farmaco,en forma con
tinua o periddica,a fin de experimentar sus efectos psfquicos y
a veces para evitar el malestar producido por la privacidén".La
dependencla puede 1r o no acompafiada de tolerancla.Una mlisma per
sona puede ser dependiente de uno o més férmacos.

Los individuos pueden contraer dependencia ffsica o psf
quices a una zran variedsd de substancias quimicas que producen,
cuando actlian sobre el slstema nervioso central,excitacidn, depre
81én o alteracién de las funciones psfquicas y trastornos de con
ducta.

En un sentldo estrictamente farmacolégico la dependen-
cia f{sica consiste en un estado de adaptacidn bioldgica que se
manifiesta por trastornos fisloldégicos mds o menos intensos,cuan
do se suspende bruscamente la droga (sindrome de abstinencla),

Los sindromes de abstinencia se manifiesta en forma de
conjuntos de sfntomas y signos de naturaleza psfquica y fisica
que son caracterfsticos de cada tlpo de férmaco,

Tradicionalmente el término hesbituacidn,o dependencia
psfquica se ha reservado para referirse al estado en que un fér
maco produce una sensacidn de satisfaccién y un impulso psfquico
que lleve a tomer periddicae o continuasmente el fdrmaco para expe-
rimentar placer o para evitar un malestar.

Debe entenderse por droga o farmaco,toda substancla que,

introducida en el organismo vivo,puede modificer uns o mas de sus
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funciones:esta definicién es mis amplia que la de los medicamen
tos,que se utilizan siempre en beneficlo del individuo. ‘
Se considera abuso al consumo de una droga en forma ex
cesiva,persistente o esporidica, incompatible,o sin relacidn,con
la prdctica médica habitual,
Tolerancia es la adaptacidén del organismo a los efectos
de la droga,10 que implica la necesidad de aumentar la dosis,pa

ra segulr obteniendo resultados de igual amplitud.



CAPITULO I
" HISTORIA DE LA MARIHUANA "

Las primeras descripcliones acerca del uso de la marihua
ne es una narracién de la droga en un compendio chino de Medici
na,el herbolario, del emperador Shen Nung,fechado hacla 2737 a.c.
Para &1 la marihuna era una medicina muy itil que curabs todo, des
de el beriberl y la malaria hasta la constipacidén y la gota.Segln
su descritor,la planta del cfiamo fué descublerta en estado sil-
vestre en las montafias del Himalaya. ’

En la antigua China,ls marihuana se empleaba en la medicina
y en la industria textll.Como medicina se administraba por via
oral;poco después,cuando se descubriéron sus efectos sedantes,se
comenzdé a mezclar con vino para elaborar el célebre sopgn{fero
1llamado Ma-Yo. La planta tamblén se utilizsgba en la industria tex
t11 que sirvié para hacer telas durante casi quince siglos.El ta-
1lo de la planta se utilizé en la magla,sunque no como una droga
sino para alej)ar a los malos espfritus:se tallaba una cabeza de
serplente utilizando uno de los nudos del tallo y con el resto se
formaba el cuerpo del ofidlojcon el bastén se golpeaban camas y
alacenas etc,

Es interesante observar que aunque la marihuana se em-
pleaba médlcamente en la ant!l ia China,los registros no ofrecen
indlcacidn alzuna de sus propiedades psicodélicas:parece que los

pacientes 3¢ tranjuillzadan y adormecfan.Adlzunos psicolosos se



apoyan en este hecho como en una prueba adleclonal nara sostenser
1la teorfa de que entran Bn onda" como un resultado farmacoldzico.

En la Indla cuando los habltantes utillzsron la marihua-
na (aparentemente lmportada por tribus ndmadas de persas) se aso-
c18 el ampleo de la droga con su filosoffa relizlosa.Y en reali-
dad, estaban hachas la una para la otra.En gran parte el hinduls-
mo es contemplativo y asplra al acerecamiento de los Dioses. Las
oropiedades pslcodélicas de la drogs se desarrcllaron ante esta
postura mental.En los lugares de adoracidn y culto se ofrecfa la
droga para ayudar al hindd a que trascendiera de lo terrenal y
viajara nacia 1o sublime,

En la Indla,no se convirtidé a la mariauana en un acto
religloso reservado a los domingos,ya que rdpidamente la droga
se convirtld en parte integral de 1la vida diaria.

En 1la Indla,la marihuana se ha convertido en el pasatiem-
po nacional;ni siqulera el prolongado dominio britanico pudo erra-
dlcarla.Mas aln,los hindfes no son afectos al alcohol (el islamis-
mo,que s la otra rellgidn nacional,prohibe especificamente el
consumo de alcohol,aunque no el de la marihuana) de manera que,
con excepcidn del ovlo,la marihuana tuvo poca competencla.d lo
larzo de los afios,y en el terreno relizioso,la marihuana adquiriéd
una calidad espiritual propia ya que se la conceptuaba como a un
don del Todopoderoso,creada para curar lss dolenclas, agudizar el
intelecto y avivar el cuerpo.Los poetas hindies cantaban loas a la
semilla, asegurando que en su interior moraba la germinacidn de la

vida perpetuas.



Y fueron los hinddes quienes i1dearon varlos productos
alimenticlios,mezclando la marihuana con alimentos para »roduclr
mayor efecto de 1y misma,

£l uso continuo de la marilhusng en la India ha ejercido
influencla sobre otros pafses del mundo, alcanzando sran difusidén
tanto en los adictos a la marihuana como entre el resto del pidbli-
20.%n Estados Unidos,durante la década de 19560 cuando la marihua-
na se convirtid para los hippies,en alzo sinilar a lo que habfa
8ldo tanto tlempo para los hindfdes,se puso de moda la ropa,la mi-
sica,el lncienso y la filosof{a rellziosa de la India.

Para la zentes que estd en contra del uso de la marihuana,
su pooularidad en la vida de los hindles es una prueba irrefuta-
ble de los efectos mallignos de 1la droza.Atribuyen la pobreza Jde
la nacidn a la pereza de su pueblo y sostienen que esta pereza
tiene su origen durante los slzxlos de consumir marihuana.

_{>La marihuana 1lesd al Medio Oriente alrasdedor de 600
afios a.c. BEn 91iria era popular para librarse de los malos espf=-
ritus y cuando 112g8 a la Grecla de Homero se empled como 1ntoxl-
cante.En 1las hilstorias de Herodoto,el método para consumir mari-
huana se describe como un ritual que puede reéordarnos al badjo
saunasarrojaban las semillas de marihuana sobre los carbones en-
cendldos, se embebfan en los vapores y los inhalaban.habfa otros
grupos zriezos que arrojaban las semillas a las hogueras que en=-
cendfan en el campo,respliraban profundamente el humo y "se levane
taban cantando".En esta forma parece que la Edad de Oro de 3recia
no solo fué la cuna de 1la democracla, sino de la aficidn a fumar

marihuana.
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Es inegable que en laAntizua 3recia,la marihuana tuvo
importancia como alucindzsno.Desde el fildsofo Plinio hasta el
médico 3Faleno,se encuentran extensos informes del delirio ocurri-
do después de consumir la misterliosa planta,

Dentro del milenio anterior a la llegada de Cristo, la
marihusna también se abrid camino hacia la mayorfa de los pueblos
drabes, y desde entonces se ha empleado continuamente.El dominio
de 1a relilgidén isldmles y su prohibicidén hacia el consumo de al-
cohol, (pronibicidn claramente especificada en el Coran) contribu-
yeron a la popularidad;también contribuyd el hecho de que los pue-
blos arabes han ostentado un gran sector de poblacidn pobre con-
trolado por un reducido sector opulento,y no hay nada como la ma-
rihuana para lograr que un plato de arroz parezca un manjar.Y es
preclsamente por ésta razén que algunos polfticos se oponen a la
marihuana adn con mayor encono que los conservadores que estan
en contra de su consumo,

ge atribuyd a los arabes el origen de muchas elaboracié-
nes hechas a base de marihusna - como el Dawamese, que afios mas
tarde se convertirfa en el favorito de los literatos franceses-

y en especial del poderoso derivado de la marihuana,el hashish,
Aunque se desconoce el origen preciso de este producto,su primera
aparicidn se registra dentro de la historia de Hassan,el i1lustre
antepasado de Aga Khan., Parece que este guerrero tenfa ciertas no-
ciones naturales de psicolog{s motivacionalsatrala a los }évenes
hacia su Jardin de los Deleitss,plenc en mujeres bellas,manjares

y todo el hashish que pudieran desesr.’sra conservar el derecho



" =10=

de entrada sl Jjardin del hashlsh, estos hombres debfan azradecer
1la hospitalidad de su anflitridn ejecutando asesinatos de fndole
polftico.En apariencla,cumplfan sus misiones con eficiencia.Los
etimélozos piensan que los términos hashish y asesino se derlvan
del nombre de Hassan.

La marihuana no adquirid popularidad en las naclonés
arabes norafricanas hasta el sizlo trece después de Crilsto,pero
desde esa época,fumar Kif se hs convertldo en un pasatiemoo popu=-
lar y,en la actualidad,Marruecos se conoce como la Meca de los
fumadores del Hashlsh. Probablemente los africanos fueron los pri-
meros en perfecclonar las técnicas para fumar con perfsccidén: la
plpa de agua o hooka tuvo su origen en esta parte del mundo.

La marihuana no tuvo zZran popularidad entre la masa de
los curopeos hasta la década pasada,cuando se convirtid en un fend
meno en Estados Unidos,y aln ahora su popularidad es menor que
1la que tiene en Norteamérica.La excepcidn puede estar representada
por Inzlaterra,donde el zran sector de poblacifsn hindi parece te-
ner tanta influencla como 1la cultura popular norteamericana.

Sin embargo, fué en Europa donde por vez primera se a=-
soci8 a la marihuana con el sector bohemio,con escritores,plntores,
etc, Y los principales relatos escritos en prosa que recibimos
en América sobre las posibilidades psicodélicas de la droga par=-
tieron del célebre Club Hashish que funciond en Paris durante el
siglo dlecinueve,

Poco ge sabe sobre la lucha contra la drosga antes de que
reallzaron contra ella,los misioneros cristianos en la India du-
rante el siglo dlecinueve.Para los misioneros cristianos,la marithuana

era'el dlablo mlsmo.A diferencia de los ascentas hinddes que a-
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firiztan wu2 la droga los conducfa a Dies,

Eay mraebas le opcsizldn a la droca durante 21 si-
212 brecs, ea al wunas nacloass frgbes,2e2rs los vzcistros hlats-
ri2o0 Acnanstran aue loa f11d8sofoz frabes se opconfan al sbuso
y 4l consuno excesivo de la 2droge, nero a0 especfficamente a

e a2 le conzumiera,

Cuando los eurcpeos colonizaron es“e ~ontlnente, 1la
marihuana que traleron y plantaron no tenfa m4s -~rip8sito jue
la produccidn de cAilamo,nue en ajuella época era un producto
2e suma 1mportancla para la navegacidn.Durante mds de un siglo,
el cédamo florecid en las colonias del Sur de Estados Unidos
hasta jque fué reemplazado lentamente por los cultivos de al-

c0ddn y tabsco.

La Cannabls sativa tiene uns larza historia
de su uso como Tuente de filbra textil,como drogs en ceremonlas
reliziosas de algunas trilbus,y como msdlzina,particularmen=-

te en 1la India.

En el sizlo XIX la marihuana fué ampliamente re-
cetada para varlos trastornos y alsunas enfermedades,tales
como fatiza, reumatismo, asma, delirium tremens , migranias y
dclores relacionados con la mestruacifn. Pero su usc decayd
por la introduccidn a La terapdutica de hipndticos sintéticzos
vy analzésicos, y permanecid§ en la Farmacovea americana hasta

1937.
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1lama bhang,y se derlva de las nartes 21tas de la planta juz iz~
nan bajo contenldio de resinas.la mayor parte de 1a marihuana utili-
zada en los Eslados Unidos es de este zrado;al bhan: hlndd Te si-

~

zue el Tenja Jue comparado cén el »rimero,hace una diferencia co-

mo Pl de 1a cerveza al Wwlskey escosas ,El1 lercer zsrado de 12 dro-
2a, 8@ llama Charas y es hecho 3Je pura reaing,solo esta nreparacidn
de 1a droues 23 llamada Hashisn; la sunosicidn seneral de que el
t&€rmino Yashish se reflere a todas las variedades de la droma es

completanente incorrecta.Chsras o Hashlsh, es de cinco a ocho ve=-

ces mis potente en efectos gque la marihuana,
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CAPITULO II

" CLASIFICACION Y CARACTERISTICAS BOTANICAS "

La marihuana pertenece a la familla de las MORACEAS (MO
RACEAE), Dicha famllia esti compuesta por hierbas,erbustos o dr-
boles,caracterizados por contener un zumo latici{fero en su mayo=-
rfa.8emajante zumo se encuentra en tubos laticiferos que penetran
vor toda la planta o que estdn limitados a las regiones fibrovas-
culares,como ocurre en varias especles de "Ficus". Las hojas son
alternas,sencillas, rarsmente opuestas,con borde dentado y estfpulas
caducas.Las flores son pequeiflas,monoicas o dioicas,solitarias o
frecuentemente en cabezuelas o en receptaculos planos o globosos
y de colores variados.El fruto puede ser un aquenlo encerrade por

el perianto,una nuez o una drupa.

SINONIMOS: Céflamo indlano,céfiamo indio, céfiamo de la
India,haschisch,bhang, gaula,guaza,gunjhd; marihuana, marijuana,
Juanita, Dofla Juanita (México),Hanf (aleman),Chanvre (francés),
Cennabis (1nglés), Cannabis indica,guaza,ganjah,hashish, indian
hemp, marihuana, Canhamo da India (Portugues),Canhamo da Oriente,

fumo da Angola,pango,dlamba,liamba.

ORIGEN BOTANICO.- Cannabls sativa Linné.

PARTES USADAS.- Las sumidades floridas de las plantas pisti-
ladas,secas.
LIMITE DE IMPUREZAS.- 10f de sus respectivos frutos,gran-
des hojas,tallos de mas de 3 mm ‘
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de 213matrd y no L de ma-
terla oc.Aalcz extralia,
CENIZAS.~ Yo nis de 57 de cenlza3 inaolubles en jcidoa,

HABITAT.- Asla,Cultivado ean los E:ztados Unidos, Afrlca, India, Zuropa,

Véxico y Brasil,

Planta.~ Planta herb3cea alta, anual,dlolca,dspera,

crece en forma sllvestre o en tierraa cultivadas.El tallo es an=
gular,pudiendo alcanzar una altura de 4,5 m y lleva numerosas ho=
Jas compuestas y palmeadas.Los foliolos son lanceolado-lineales,
serrados y en nimero ds 5 a 7 . Las flores son verdosas y se encuen-
tran en panochas axllares (estaminadas) o en amentos(pistiladas),

La porcidn oviarica de las flores plstiladas es unilocular y cone
tiene un 4vulo péndulo que formg con la pared del ovario, despuds

de madurar,un pequero aquenio zlandular.

La Cannagbls sativa se cultiva en lusgares templados.Para
la explotacidn de sus sumliades 3¢ cultiva intensamente en lugares
tropicales y templados.Sus hojas y sus ramas Jévenes,una vez dese=-
cadas, constituysn la drcza denominads en la India " thang " ; su
resing se recolecta aparte frotando las sumiiades floridas
entre las manos, restresando 1la materia resinosa sobre una ecterag
o sobre un lienzo,de donde se recoge y se envfa al comercie desde
"

l1a Indla bajo los nombres de " Charas o Churrus'.

El charas se utillzg como 1nzradlente de diversas mezclag para
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fumar con varlsdos contenidos.Las sumidades floridass secas cons-
tituyen el "gunjha, zaujla o zuaza®. Diversas variedades de caflamo
se han encontrado en el mercado,que toman sus nombres segin los
luzares en que crecen las plantas.De todas ellas,las variedades

mas lmportantes son la de la Indla,la americana y la africana.

%1 cafiamo indlano verdadero se obtiene de las plantas

que crecen en varios distritos de la India,principalmente sl nor-
te de Calcuta y al este de Bombay.Allf,1las plantas se cultivan en
hileras, recoxliendo la droga tan pronto como 1las sumidades flori-
das de las plantas femeninas han adquirido un color,pardugco.En-
tonces se cortan las sumidades,se sacuden los frutos,se dejan mar=-
chitar y se someten a un proceso de enrollamiento y de aplastamien-
to por plsotso,con el fin de hacer que la materia resinosa se tras-
lade de los tallos a las inflorescencias.Se conocen dos suertes

de cAflamo 1ndlos 1)redondo y 2) plano. El redondo,que se suele
1lamar "guaza"” o "gunhd de Bengala", se prepara en las proximida-
des de Calcuta enrollando entre las mancs las sumidades marchitas
hasta obtener masas resinosas cilfndricas o redondeadas.Esta suer-
te denominada plana,que se llama ®guaza de Bombay" o "gaula plano¥,
es producida cerca de la ciudad de Ahmednagar,en la India.Se ama-
sa plsoteando las sumlidades hasta comprimirlas en una forma aplas-
tada.El color es pardo verdoso.La principal fuente de abastecimien-
to comerclal de la droga cultivada en la Indila es Bombay, importan-

dose a los Estados Unidos embalada en cajones,

El cdfiamo americano o "Cannabls Americana" representa

la variedad que se usa sobre todo en los Estados Unidos actualmente
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y e8 producida por plantas de Cannabls sativa cultivadas en varios
lugares de los Estados Unidos.Se presenta en el mercado en forma
de segmentos rotos de las inflorescencias v 4e hoJas mis o menos
arrugadas y rotas,con color variable,desde verde hasta pardo verdo-
30 y pardo claro (2n los ejemplares viejos).Es menos resinosa que
1ls variedad de la India.Los abastecimientos comerciales de esa
droga proceden de la dos Carolinas, Illinois,Indlana,New York,

Wisconsin,Kentucky, Texas y Missouri. Se embala en costales,

€1 cafiamo africano ,obtenido de las plantas de Cannabis
sativa que crecen cerca de las costas oriental y occidental y en
las regiones centrasles regadas por los rfos Congo y Zambeze,lle-
s;n al comercio en forma de hoJas partidas y sumldades floridas
rotas,de un color parde verdoso, y se embalan en sacos,principalmen-

te deade Zanz{bar.,

DESCRIPCION.- Ademss de los caracteres previamente men-
clonados para las diversas variedadeas comerciales,la droga presenta
e8tos otros caracteress

Loa tallos se hallaban longitudinalmente asurcados,con
un didmetro inferior a 3 mm, son pubescentes y tienen un color par-
do claro o amarillo verdoso oscuro.,Los tallos cortos (rsmas) lle-
van bracteas folldceas y flores pistiladas,algunas de las cuales
son substituidas por frutos.Las hojas son palmeadas y compuestas,
teniendo de 5 a 7 follolos que, cuando se mojan con agua y 8e eX-
tienden, aparscen lanceolado-linealas,con apice acuminado y borde
groseramente aserrado.Las hojJas de las bricteas son aovadolanceo-
ladas,pubescentes, encerrando cada una de ellas una o dos flores

plstiladas,o frutos mids o menos desarrollados.El callz es de co-



Cannabls sativa.3rictea vista de frente. L, épidermis externa
con un pelo glandular {d) y un velo no glandular unicelular (h),
este dl1timo contenlendo un ciatolito (4).

Carmiab1s sativa pulverlzada. (a) Epldermis inferisr de la hoja;
{(b) epiderals superior de 1la holJa; (C) Tricomas con clstolitos;
(e) vasos en cupiral; {g) Tejlio 1lldberiano; (f) parfuguima coa

minuscules drusza cristalinas.



lor verde oliva 5 pardo amarillento,pubescente 7 un poco 2oblado
alred2dor i2l »7arlo o del Truto.%l ovario as unilocular y contiee
ne un 30lo 8vulo campllotropo.Adheridos a &1 se encuentran dos
estilos {1exibles y pubescentes.El fruto es de color verde clarro

o0 rardo palido,de forma elipsoidal ancha,un poce =2plastado,hasta

de 5 mm de lonsitud y finamente arruzado o moteado.El olor es aromg

tico azradable.El sabor es ardiente y resinoso.

HISTOLOGIA.~ Las sumidades floridas comprimidas y aglu-
tinadas se preparan para su examen mlcroscéplco mojdndolas primero
en alcohol concentrado que disuelve una parte de la resina y dese
pués en agua.isto permite separar las hojas pequeras,las bricteas,
las ramas,las flores y los frutos.Las hojas,las bricteas y las
ramas pueden secclionarse y montarse en el seno de alcohol, agua o
solucidn de nidrato de cloral.

Los principales elementos de dlagnésticos son los tricomas
no zlandulares, rigidds,curvados,unicelulares,con un dplce puntia-
gudo y muy flexible,cada uno de ellos con un cistolito en su regién
pasica ensanchada(pelos cistoliticos); drusas de oxalato de caleilo
hasta de 5 a 30 micras de didmetro, masas resinosas y pelos de brce
teas de tivo zlandular,cada uno de ellos con un tallo aulticelular,
largo y en forma de lengua, y upja cabeza globosa constitufda por

8 a 16 células que contienen resina 7 acelte,

DROGA PULVERIZADA.~ Color aceltuna claro o pardo oliva

mediano.Fragmentos de epidermis inferiocr de las hojas con paredes
verticales onduladas y estomas ovalados, de epidermis superior con
paredes vertlicales rectags y sin estoms:;aunerosos pelos no glandu-

lares , unicelfilares,curvados con un fpice puntiagudo y muy flexi-
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ble y una base ensanchada que contiene gzeneralmente un cilstolito;
pelos glandulares de dos clases,unos de ellos con tallo unicelu-
lar corto y otros con tallos largos multicelularea en forma de
lengua,con la cabeza zlobosa y formados por 8 a 16 cdlulas,frag-
mentos de bricteas y de hojas con vasos laticfferos de color nzr-
do rojizo o naranj)a amarillento,fragmentos de resinaj;numerosas
rosetas de oxalato de calcio con un didmetro de 5 a 30 micras,e
hileras de triqueas espirales y floema;fragmentos de frutos,cuan-
do los hay,con células pétreas en empalizada que tlenen paredes
muy gruesas,flinamente punteadas y de color pardo amarillento,y
cavidades pequefias;fragmentos de endospermo y embridn de semillas
con numerosos glébules de aceite y grancs de aleurona,sstos dlti-

mos hasts de 10 micras de didmetro,

COMPONENTES.~ Hasta 20% de una resina amorfa,de color
pardo denominada cannabina o cannablnona,que contiene una substan-
cla téxlca,0leosa y rojiza de la que se afslan el cannabinol y el
cannabldiol;tetrahidrocannabinol, sustancia muy activaj;aceite vo-
14t1l que contiene terpenos y un sesquiterpenocs llamado "cannabi-
neno";colina, carbonato de calclo y oxalato de calclo.Se supone que
la marihuana contiene un fermento del grupo de las oxidasas que
parece oxidar al cannabinol produciendo una alteracidn gradual
de 1a droga.8i &sta se humedece con alcohol y se sella en reci-
plentes herméticamente cerrados,mejorsn mucho sus condiclones de

conservacidn y se impide la altsracidu.

ACCION Y USOS,-Bstimulante csrebral,analgésico,narcético,
productor de delirio.Dmpleada como =s.i.nt® en los dolores de cabe-

%Za,6n las neuralglas,en 1la histeris, 2: los retortijones de las
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dlarreas estivales,en la tos espasmddica y en preparados para com-
batlr los desordenes intestinales.La marihuana actda sobre el 3is-
tema nervioso central,especlalmente sobre los centros psfquicosa

superiores,produclendo una zran excitacidn mental y un csran regoci-
Jo.En grandes dosls ocasiona delirio con 2luclinaciones sezuidas de
suefio interrumplio por visiones,debilidad marcada y depresién men-

tal.
DOSI3.- 0.1 gr

PREPARADOS.~ (No oficlales).- Extracto 3e cdilamo indio

(Extractum Cannabls),0.015 g ; Extracto flufdo de Caflamo indio

(Flui dextractum Cannabis), 011 o,

El porcentaje de resina de las sumidades floridas pis-
tiladas de Cannabis sativa disminuye sensiblemente cuando las plan-
tas crecen en climas m&s templados.Asf el cifiamo de la India da
20% & nas de resinaj;el de México 15% & menos; el de Kentucky 8%

é menos y el de Wisconsin 6% 8 menos, Los principlos activos se
encuentran,en la resina,en la misma o en la menor proporcidn in-
dlcada.Las hojas de Caflamo contienen un pequefio porcentale de re-
sins. '

El caflamo de la India se prepara culdadosamente solo
a partir de las cabezuelas florales femeninas y contiene relativa-
mente pocas hojas,pero el mexicano y el americano consisten en

toda la porcidn superior del tallo de las plantas pistiladas.El

cafdamo de la Indla puede tener una actividad dlez vecea mayor que
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el cAramo americano de mala calidad.

La U.S.P, rsconocid al cérlamo en una monograffa especial
en las revisiones de 1870 a 1880,pero mis tarde &sta se suprimid
deblido a la mala calldad de la droga.Durante la primera smuerrsa
mundial dejé de importarse el céflamo de la India,y con caracter
provisional se permitid la inclusidn del céaflamo americano en la
U.3.P, de 1916 pero permanecid en ella hasta 1942,

Las raras sensaclones que produce en el hombre el empleo
incontrolado del céflamo se obtienen inhalando el humo del cAfiamo;
de esta manera la absorcidnes mis rdpida,aunque la dosis es menor
que por via oral.

En los Estados Unidos la importacidn de cigarrillos de
cafiamo mexicano (marihuana) comenzd hace varios decenios.Al aumen=-
tar la demanda de estos cigarrillos(reefers) y propagarse el hi=-
bito de fumarlos entre los estudiantes,las autoridades federalss
y estatales reprimieron su venta,Se prohibié la importacién del
cafiamo de la India y hasta se destruyeron grandes sxtensiones de
cdfiamo americano silvestre.Esta campafia todavfa prosigue.La sus-
titucién del excelente cdfiamo de la India por drogas de baja ca=-
lidad, sumada a la campafla contra la marihuana,hizc cue se abando-
nara el empleo medicinal del caflamo en los Eatados Unidos,

Se cultiva mucho por sus fibras liberlanas,el caflamo,y
por sus frutos,las semillas de cafiamo;estas ultimas contlenen al-
rededor de 20% de acelte fijo,que se obtiene por expresldn y se
usa en la fabricacisn de pinturss y jabones;la torta residual se

emplea como alimento para el gsnade bovino.
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CAPITULO III

" PRINCIPIOS ACTIVOS DE LA CANNABIS "

La compoaicidn de la Cannabis es un poco compleja.Y so-
lo recilentemente mediante técnicas de separacidn ha sido posible
alslar y elucldar la estructura y la configuracidn absoluta de los
principios activos de la Cannabis,

Los constituyentes de la Cannabis se dividen en dos Zran-
des gruposscannabinolides,que contienen ls mayor parte de los prin-
ciplos activos y los no=-cannabinoides que incluyen ceraa,terpenos
aceites y trazas de otros materiﬁles 1dentificados y no ldentifi-
cadoa,También los materiales no cannabinoldes,23 monoterpenos,los
constituyentes volitiles de 1la marihuana fresca,han sido identi-
ficados recientemente por el método de cromatograffa de gases.0-
tros materiales no-cannabinoides i1dentificados,tales como alcaloi-
des y bases nitrogenadas han sido encontrados en pequeias canti-
dades en la plantaj;que su importancia en tédrminos delefecto total
de la marihuana esperan a ser resueltos,Por varlos aflos una mezcla
de 1sdmeros de tetrahidrocannabinoles no-identificados se suponfa
que era la responsable de 1la actividad de la Cannabis.Y no fué has=-
ta 1964 en el alslamiento y estructura del constituyente activo de
1la Cannabls,el delta-9-tetrshidrocannabinol,fué descrito por Gaoni
y Mechoulan,.En una recilente publicacidn, estos autores revisan com-
pletamente los detalles de su trabajo de alslamiento y determina-

c1én de las estructuras del delta-9-tetrahidrocannabinol (el mayor
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components activo de la marihuana)y otros tres cannabinoldes me-
nores:cannabigerol, cannablcromeno, cannabinol (CBN);el sezundo zrupo

ssta representado por tetrahidrocannablnoles y el primero por CBN.

COMPO3ICION DEL HASHISH EN ALGUNOS CANNABINOIDES NATURALES

( PORCENTAGE3 ENCONTRADOS EN VARIAS MUESTRAS )

CannabidLo) e sewis wosies ea ainie soreinie.s o o aiaion s seisiesises o bl
Delta~9=-tetrahidrocannabinol...cceesccccesccaccses 3,30
Cannabinol.secscsesossssscsosscsscessssessscasencs 130
Cannabizerol.esessrnicssvesesssssesssasesssesseso O30
CannablicromenOesesassososssessssneosnsssssesnasas 0,19
Cannableyclolesesssosescocesnsososessocnsensssses Oo11

Dolta—a-THC sseccsssssssssssscsssssnsscesecesssse NO detectado

Haata 1963,el1 dnico cannabinol con una composicién com-
pletamente conocida fué el CBN,Estd presente en el hashish en can-
tidades de aproximadamente el 1%. Parece que con el aumento de
edad de la planta el delta-9-THC se convierte en CBN.

Reclentemente nuevos constituyentes del hashish han sl-
do faentificades y encontrados en cantidades apreclables en varias
muestras de hashishil de ESte (Pakistdn). Estos compuestos son te-
trahldrocannabivarina, cannablidivarina y cannabivarina.Estos compuestos
varfan en comparacidén con el delta-9-THC en potencia y esto depende

de 13 muestra de hashish encontrads.

NOMENCLATURA.~ Afladiendo a la complejidad de la qufmica

de la marihuana, dos nomenclaturas diferentes se presenta frecuente-



L

L}
AcIpo QDH-TrRANS

TREAYIDRCCANLN A-

o)

BINOLIUGCC

ACIDO

CANNABINOICO

Cila, Of

r\r. C.CX;‘A ACIDO

\Q C5\l\,\ CANNABIFEROLICO
il On



23-

menta r varlioa, ‘nvostigadoreas,bsasadas en 21 dluearoiplra: n 1la
nuna2ra . 8n de 1oy menstermenos.Dependlando el qus -y et -1
mayor coymponente 12%tivo de la warlausna por ejeanlo,es llam«ido
Delta-3-T5C & Delt3-1-THC.Y as{ sexin uuevos metabolltos y :inna-
binoid. 4 son 1surublartos,el problema visne 2 3ar axiraniliinte
compl:lo,.3ln encarzo oxisis ls =3paranzi de una soluclly co::ana
vy de qus una nomanclatura universal ses adoptada.En un reciante
Sympoalum acerca de la Caunabls (Octubre 25-28,1971) en 3ue-ia, se
adoptd una solucldn firmada nor los mejorss clentfficos,los cua-
les se comprometieron en el estudio de la magrihuana.Dicho escrito

fué mandado al presidente de 1a IUPAC para que se haga una deci-

sidn final en la nbmenclatura universal que debe ser adoptada.
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CAPTITULO &V

METODOLOZIA 'JSADA =M LAT PRUL3LAS UE CANNAZINOINES.

Fu Vvista lal zran ala2ra 48 ccupueshos sl tos anzone-
trados =2n la Cannabls satliva,ha 3! i1 necosario el i=3arv il e
métodod nia aspec{C1l:09 pars cuantifizar eats tilon te ~omDu., 3ty

7y probar su actividadl flaioljaica,

a). BIOENSAYOS3s

30n mAg cualitativos o 3emicualiiativos estos métodos,
Orizinalzente dos bloensayos eran usadnasel reflejo corneo del co-
nejo,prueba dasarrollada vor F2ser 7 la prusba de atixla en el
psrro.Mas reclentsmente,Paton desarrolld una pruebs ds catalepsla
en el ratdn y Trultt ha desarrollado serls de pruebas de conducta
que pueden ser usadas como axperimentos noielos de los efsctos
de la marlhuana.De cualquler forma, 3lzunas de estas pruebas re=-
quieren urandes cantldades de compuestos jue producen defilcienclas
neurolduzicas.Las prusbas semicuantitativas iesarrolladas en monos
por Edery y Mecholulan han sildo ‘1aadas vars estudlar 1a actividad

de los cannabinéides.

) Métodos Analfticos;
Antes de consliderar los procedinientos analfticos as la-
portante Alscutir lca métodoa nars preparar las muestras para el

an@lisls,

h.1) PREPARACION DE LO T4 357093

7% .
Lol dptallsalag JEE AN ’
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los solventes escozldos para su extraceldn.3in embarczo el éter
ha sido usado reclentemente para extraer alwvunos de los metaboll-

tos mis polares,

b.2) ITETODOS ANALITICOS.,

Colorimetrfa,comoc la prueba de Dujquenois-Levine y la
prueba de Beam han sido rutinariamente usadas en 1las pasadas dé-
cgdas por los qufmicos vara uwna identificacidn cualitativa de la
marihuana.Beam tiene la ventaja lizersmente;ya que su método es
mids especf{fico en dos plantas(Rosemary y Salvia),dando resultados
liseramente positivos en pruebas sobre 200 plantaz y compuestos
qufmicos.Pero las desventa)szs de esta prueba es la escacés de sen=-
aibilidad y el hecho de que solo cuentea cz=nnabldisl y no da reagc
ceidn positiva al Delta-9-THC. La prueba de Duquencls es mis den-
sible que la pruebs de Bean; pero también puede dar resultados
falsos.El pelizro que puede ocasionsar cualculer tipo de resulta-
dos falsos en pruebas colorimétricas y microscédpicas ha sido ex=-
plicado vor Fochtman y colatoradores.Este investigador encontrd
que productos como el café y otras especles pueden interferir con
las pruebas qufmicas tales como las de Duchenols-Levine,Recomlen-
dan que para mejor ldentificacidn es praferible el empleso de cro-
matozraff{s en capa delmzada(TL3Z) o cromatosraffa zas-1f{quldo.Enton
ces,para incrementar la exactlitud,se ha aceptado que las pruebas
colorimétricas pueden ser usadas en ccubinacidn con la28 dos cro-

matozraffas antes descritas vars una evaluacidédn cusntitativa de

leos cannablnolices,
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L2s 1dentificaclones microscédpicas deben de ser realil-
zadas por personal especliallzado ya que numerosas plantas,facil=-
mente son confundidas con la marihuana por uns aparente similari-
dad microscdpica.Por muchos afios, 1s cromatozraffa en papel ha
sldo el método escozldo pars determinar las concentraciones rela-
tivas de los diferentes cannablnoldes en la marihuana.Este méto-
do ha sido reemplazado por la versatilidad de 1la cromatograffa en
capa fina y la cromatozraffa gas-1fquido.

En muchas de las publicaciones reclentes,Fast Blue B
(Naphtanil diazo azul BO) ha sido usado como reactivo para el re=-
velado de los diferentes cannabinoides en la cromatograffa en ca~
pa fins.Las técnicas de cromatograffa en capa fina pueden ser di-
vidlidas en tres sistemas.Un sistema emplea placas de silica gel
impregnada con dimetilformasmidas y ciclohexsnoj;ha sido para anali-
vzar extractos de plantas y para determinar metabolftos de cannabis
en la orina., Otro emplea sllics gel-nitrato de vlata para determi-
nzr los distintos cannabinoides en los extractos de las plantas,

. Muchos y muy diferentes solventes son usados,pero el benceno pa=-
rece que da los mejores resultados. El 1fmite de sensibilidad a-
parece del orden de 0.05 mg para cromatograffa en capa fina usada
con estas sustanclas,

Finglmente,otros utilizan silica gel y una mezcla de
solventea.Mechoulan utiliza una mezcla de pentano y éter para de-
terminar cannabinoides en extractos de plantas y Lemberger usa
una mezcla de hexano y acetona para estudlar tetrahidrocannabino-

les y sus metabolitos en suero humano,orina y heces,
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b.3) TROMATOGRAFIA DE ;43E3:

e shora usada ex!nslvamente vara lo3 exira.tos de canna-
bils,213f couo 1 1 mayoria da los compuestos,donde se requiere una
separacidn efectiva.Los anilisis pueden ser hechos por la inyeccidn
de 1a =2licuota sproriada (del extracto) directamente dentro del
zq3=-cronatdarafo,donde se determina los costituyentes y los tiem=
pos de retancidn.La combinaclidn directa de cromatesraffa de gases
y la espectrozraffa infraroja y espectrémetros de masss y una aom-
binacién indirecta de cromatograf{a en pspsl y cromatograffa en
capa delgada han sido usazdas en la identificacidén de los componen=-
tes de la marihuana.La dificultad encontrada,en el uso solamente
de la cromatograffa de zases, (psra la ldentificacidn de muestras)
es que 80lo el parametro de un compuesto en su tiempo de retencidn
es determinado,Otra dificultad,es que los dcidos carboxilicos de
los cannabinoldes presentes en la planta fresca, son automitlcameg
te descompuestos a la temperatura a la que trabajla @l cromatégra-
fo v esto no da ningin resultado.Por estas razones Paris,usando
dens{metros despuds de utilizar la cromatograffa en capa fina,ha
desarrolladc una nueva prueba para el cuanteo de cannabinoldes,
especialmente los acidos.Los problemas con la cromatograffa de ga=-
ses pueden ser al menos parclalmente resueltos medliante la forma=-
cidn de derivados,tales como el metilado,fluoroacetada  ,etc,

La formacién de derivados trifluoroacético,tricloroacético
y fluorobutfrizo del THC o de unos de sus metabolitos permite el

uso del 1ncremento de sensitividad de un avente secuestrante de



S oot 3toin,90 el le cronmatozraffa ontr{rucl, ue
nos provee de un ripldo andlisis cualitatiro de componantss an

¥y una prueba valiabhl» g

los =2xtractoy =2 narihuana y Hashian
cuantificazldica de cannabinoldes 2n orina de 123 fumaioraa is
marihusna,

No estd muy lejos la nosibilidad de 1dentificar ¥ cuan-
tear cannablnoiiles en material Siol3zlco humano,excepto por el
uso de materisql radloactivamente marcado y midiendo la radioacti-
vidad.Para evitar la administracién de radioactividad a los hu-
manos, se ha ~atado haclendo usc del andlisia flucroscd ico para
la determinacidn de THC haciendo derivados altaments flaoroscdpl-
cos.Desafortunadamente estos métodos no son los suficlentements
sensitlivos para detegtar pequefiaz cantlidades de cannablnoldes en
ol plasma de fumadores de marihuana,

Otro método que e3ti silendo empleado por varlos labora-
toristas es el desarrollo de un ensayo inmunold-ico pars la detec-
¢18n de marthusna en los flufdes bioldzicos.Loe anticuerpos sgene-
rados por el azo derivado del Delta-9-THC se ha visto jue reacclo-
na con el Delta-9-THC nativo.La mediasidn fluoroscdpica de los
anticuerson nnlijos a uusstra aubstanzla en cuestidn nos provee
una m2114e cuantlitativa vara estadblacer curvas atandard en 3olu-
sion 31 no 4200393, 43 nrobahle que el lomunoen3aro trabajle correce
tasents ntontray 0y vgtahlaese 3 1 nan®unetdn.Y 1: ore.unata mep-

3lstegaert =7 aftnly lef sn”!ilontemanta ierlalnative 20hve ca-
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nnabinoldes y otros metabollitos o sera solamente una prueba para
una rdanida deteccldn que es necesario completar con una cromato-
iraff{a de Bases para obtener una determinacidn entre los diferen-

tes cannabinoldes,
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CAPITULO V

" ESTUDIO FTARMACULOGICO COMPARATIVO CON RESPECTO
A OTRO TIPO LE DROGAS "

Las substancias psicotrdpicas para su estudis ae han
dividido en : 1l.- Deprascres o Psicolédpticos
2,- Estimulantes o Psicoanalédpticos

3.- Alucindgenos o Psicodisléptizos,

Deatro del primer grupe ( DEPRESORES) se encusntran dro-
Zas del tipo de la Heroina, la Morfina, Metadona, Codeirna,Barbitu-
ricos, Cementos,Gonas,lfquidos limpiadores, aereosoles etc, Por lo
seneral este zrupo de drozas producen alta tolerancla,szsf como de-
pendencia ffsica y psicoldsica; plerden el apetito y el 1mpulso
sexual,Sindrome de abstinencla,la sobredosis puede producir coma
vy la muerts por 1asuficlencia respiratoria.En el caso de los ce-
mentos,zomsas,1fquidos limpiadores,asreosoles et: puede causarles
dao hepAtico renal o en la medula osea; se han reportado casos

con daflo cromosémico y cerebral.

En el segundo grupo (ESTIMULANTES) tenemos a las anfe=-
taminas,cocalna etc, Las anfetaminas dan la sensacidn de fuerza )
produciendo excitacidn,ademds los sentimientos de inicilativa se
sunentan.La hiporexia y el 1nsomnlo son cl49izo3 en este zgruvo,
Prolucen zran tolerancia,llsvando a eplsodios psizdticos N 2 la
depandencla paicoloflca.En =1 c¢aso de la cocaina se producen alu=-

cinaciones de cardcter plazeatero,eufdria,sensacidn de gran fuerza
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menital y muscular. Produce depehndencia psicoldglica mds no ffsica.
La niporexla,nduseas,insomnio, asf{ como reacciones paranoldes son

sintomas que pueden presentarse,

Con respecto al dltimo srupo {ALUCINOGENOS) tratard de explicar
a cada uno de ellos con maycr amplitud,
En este zrupo se encuentran: La marihuana,el LSD, 1la

Pslloecibina, l1a Mescalina, a1 DMT y o1 DOM.
_ MARTHUANA. -

Modismo o sobrenombrei Mota, verde, hierba,etc,

Nombre genérico o gquimicos Cannabis sativa {El elemento acti=
70 es8 el tetrahldrocannabinol)

Modo de empleos Fumada,por vfa oral y por via parentersl,

Duracién de la acciéns 1-5 horas

Efectos de corta duracidns Sensacidén de mayor conciencia,eufdria,
distorsidn del espaclo y del tlempo,
aumento del apetlito,especialmente por
dulces, amnesia transitorlia sn memoria
anterdsrada, en algzunas ocaslones el
abuso puede prggggir sfntomas paranol-
des,Disminucién de las inhibiciones,

Bfectos de larza duracidng X1 abuso puede produclr congestidn de
la Conjuntiva,y dependencla psicoléglca.
Algunos pafses como India,Vietnam,etc

han reportado casos de psicosis o bien

puede servir como disparador de epl-
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sodios esquizofrénicos,

Como reconocer al usuario:Cuando no hay slznos f{sicos de intoxi-
zaclén cxiste tendencla a hablar en ex-
ce3o(verborrea), aufdrlia o a reflr sin
causa que lo motive o sin estf{mulo;hay
olor a céflamo quemado o petate quemado
tanto en el slisnto como en 1la3 perte-
nenclas del sujleto,as{ como en el medio
anblente.,El individuo tiene los cojos
inyectados.

Tratamlentot EBn la mayorfa de los casos no s nscesario ningin

tratamientoj;en caso de ansiedad o de sintomas para-
noldes, debe consultarse al pslqulatrs y el dird si

se le administra o no clorpromacina.

L S De-

Otros nombres con que es conocidos Acldo, azucar, dran "D" ,Cubos,
etc.

Nombre genérico o qufmicos Dietilamida del acidao d=1isérzico.

Modo de empleot Por vfa oral (en tabletas,cépsulas o soluciones)

Duracidn de la accidns 10-12 horas

Bfectos de corta duracidniSugestipilidad, frazmentacidn del "yo",

; intensifizacidn y distorsidn de las
percepciones sengoriales,especislmente
de 1as visusless e 1anclusive aluclinacio-
res,

Efectos de larza duracldn: Posibilidad de daiio a nivel cromoadmico,



Tipo de droga

Mes:zaling

Psllccitling

Cocains

Anfetaminas

Alcohol

Marihuana

Opilo

Heroina

Morfina

LSD

Codeina

t

Ninsunc

Ninzuno
Anestésico

Narcolépti-
cos y trastor
nos de conduc
ta

Antiséptico
Ninguno en me=-
dicinza moderna
Calmante
Calmante
Calmante

Ninguno

Calmante

si

No

No

No

s{

No

sf

st

st

No

s{

sf

st

sf

s{

st

st

st

sf

sf

si

st

No

sf

sf

No

sf

st

st

st

s{
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Puederni 'mtensificarsa

-

paleltizas latentes ¢ llevar a la an-

sledaz ,=1 pdalco,y 0 s1 sulctldiio,.Te-
mor a parder la razda.

Como reconocer al usuarlod ATirman “tocar" , "oir" o "ver" los
colores y los sonidos.Divagacidn del
lensuaje y dllatacidn pupilar,

Tratamiento: Dada 1z suzestibilidad del suleto,debe hablarse al

naciente para recresarle de su"viale" ,hacisndo hin-
capld en que no esti perdiendo la rszdn y que las
sensaciones que sufre son pasajeras.Debe consultar-
se al psiqulatra,el cual cual lo pondrd a tratamien-

to con Clorpromacina y/o barbitiricos segin sea el

cas0.

PSILOCIBINA.~

Otros nombres con que es conocldo: Hongzos, et:,

Nombre gendrico o qufinicos 3(2 dimetllamino)etil indol 4 ol
dihiirdazeno fosfate.

Modo de empleos oral

Duracidn de 1la accidn: 6-8 horas

Efectos de corta Aduracidni Relajacida muscular,niussaa,y cefalea
ge-uldz de alucinaclones visusles y
aulitivas,

Efectos de larus durasidn: Deassonozidns.

Como reconocer al uasuarlo: ¥lsmos sf{iatomas del LST

Tratamiento: Miamo 1ue el 3el LST.
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ME3CALINA.~

Otros nombres con que 23 conoclidosCactus,peyots,Peyotl,botones

de mezcal,.

Nombre zendrico o qufmicos 3,4,5 trimetoxifeniletilsmina (alcaloi-
de derivado de los botones del cactus del
veyote).

Modo de empl=2o0t oral

Duracidn de la accldén: 8-12 horas

Efectos de corta duraclén: Sinilares efectos del L3D. Puede acom=-
pafiarse de ndusea o vdumito, temblores,
sudoracidn.Dosis excesivas producen sfn=-
tomas similares a los de intoxicacidn
vor anfetaminas,Episodio agudo puede
tener semejanza con un episodio esqul-
zofrénico.Visiones de colores,Estimula-
cién alfa adrenergica. Antaconiza la
Cerotonina.

Como reconocer al usuario: Mismos sfntomas del LSD

Tratamiento: Mismo que el del LSD.

ﬁMT.-

Otros nombres con que es conocido: "Para el hombrs de negocioa"

"e jecutivo"
Nombre zenérico o quimico: dimatil triptamina
Modo de empleos Fumado o layectado

Duracidn de la accidns 40-50 minutos

Efectos de corta duracidnglos efectos al fumarse son leves,Por
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vfa Intravenosa es sumam2nte pellgroso;
puede producir shock., Excitacidn,hilari-
dad,

Bfectos de larza duracidn: Desconocldos,

Como reconocer al usuarios; Mismos sfntomas del L3D.

Tratamientos Mismo que el dal LSD.

DOM .-

Otro nombre con que es conocidos STP (Seresnidad,Tranquilidad,y Paz)

Nombre zenérico o Qufmlicos 2,5-dimetoxi 4 metil anfetamina.

Modo de emplso: Oral

Durscldn de la accldns Con dosis de 10-15 mg su efecto dura de

2 a 3 dfas,

Efectos de corta duracidnsSemejante al LSD con dosis menores a
los 10 mg .Dosis mayores producen con=-
fusién de 1dentidad, desorientacidn,tem=
hblores y reacclones psicdticas,

Efectos de larga duracidn: Desconocidos,

Como reconocer al usuario: Mismos sfntomas del LSD

Tratamientos Mismo que el del LSD.
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INVESTIZACION=3 PRECLINICAS EN ANIMALES.

Ls mayor parte de la informacidn de las acclones far=
macoldzlicas de 1la marihuana se obtuvieron en experiencias en a=-
aimales y en el hombre;3e refiere a los efectos sobre la conduce
ta,Los extractos de Cannabls que fueron administrados,fueron de
potenclia desconoclda y se administraron en cantldades arbitrarias.
Esto hace extremadamente dificil interprstar la investigacidn en
animales hasta 1964 cuando el principlo activo de la marihuana,
el Delta=-9-THC,fué aislado.Con la posibilidad de obtener compues-
tos puros y de composicidn definida y dosificaclones tamblién co-
nocidas,los reportes neurofisiolésicos y bloqufmicos,asf como los
efectcs de la Cannabls sobre la conducta aparscen ahors répidamen-
te.Durante los Ultimos dos afios un ndmero apreciable de literatu=
ra y de rsportes,symposiums (tres en los EStados Unidos y tres
en Europa) han sumarizado conaiderablzmente los efectos preclfanicos
de 1a Cannabis.La publicacldén de &3tos trabajos es de gran lmportan-
cla.

En el 4rea de la toxlicildad,los estudlos en animales
muestran que el marzen de seguridad entre dosls l=tales y doszls
farmacoldgicaments astivas de cannabinoldes as amplia,y el Delta=-
~9=THC y el Delta-8«THC pueden ser aduinlstrados con sszuridad
=n 2l hombrs para estudios clfnicos,

Investigaclones dJdel metabolismo de la marihuana en
los animales muestran que los cannabinoides desaparecen muy ri-

pldamente de la sangre y que los metabolitos formados permanecen
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en el cuerpo por mucho tiempo.Un gran niimero de metabolitos han
sido encontrados in vive e in vitro, pero sus posibles efectos
psicoactivos de 1la marihuana permanecen en investlzacldén.Esto
afortunadamente se ha acompletado con la sintesis de nuevoe com=-
puestodden el aflo de 1973,que han hecho posible obtener nuevos
metabolitos para estudios controlados clfnicos y preclfnicos,
Ahors es blen establecido que los sfectos de los tetrahidrocanna-
binoles an el sistema nervioso central es bastante complejo y que
estos compuestos nuestran uns mezcla de actlvidsdes astimulantes
y depresoras,

Como los compuestos sintdticos del Delta=-3-THC y del
Delta=-8«=THC han venldo a ser facilmente conseguidos a través del
NIMH (Programa de investlgacidn en drogas)los investizadorss han
podido consegulr cantldades aprecisbles de estos compusstos para
estudiar los efectos crdnicos y agudos de los tetrahlidrocannablino-
lea ., Bstudios crdnicos han demostrado que los difersntes patrones
de conducta desarrollados después de une dlaris administracidn
de 1a misma dosls por un mes o mds, y la tolerancia que se desa-
rrolla répideménta en algunos de estos efectos de los tetrahldro
cannabinoles,Deberfa ser enfatizado que los niveles de las dosis
empleadas en 1os animales (para probar los nivelss de toxicldad)
por sJemplo,Aon mucho més altas que las usadas por los humanos y
que lo0s mdtodos de administracidn pueden ser sustanclalmente di-
ferentes,3in embarzo pfhebas preclfnicas es el medio esenclal pa-
ra el entendlmiento del mecanismo de accldn de una droga para su

desarrollo y uso que pueden fructificar en blen del ser humano,
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SOLVENTZS Y VIAS DE ADMINISTRACION,

Por su extrema insolubilidad en el agua 1la administra-
c1én de cannablinoldes puros en animalss es muy dificil y requie-
re la adicidén de materiales que emulslonen, suspendan o solubilizen
estos compuestos.Para que puedan tener efectos farmacoldglcos en
el suleto de prueba.

Investigaciones en 21 desarrcllo de azentes adecuados
para la administracidn de Cannabls en estudlos crdénicos fud lleva-
do a cabo balo contrato del NIMH.El estudio mostrsdo del mejor
solvente para una administracidn oral (con una concentracidn de
THC mayor del 1% ) fué el aceite de ajonjolf.Soluciones almacena-
das de THC en acelte de ajonjolf se encontraron establss por me-
ses,y pudleron ser usadas directsmente para una adminlstracidn
oral o medlants la formulacidn de soluclones inyectables,BEmul-
siones para via parenteral,pusden hacerse emulsionando THC en va=
rios agentes,tales como al acelte de ajonjolf,tween 80 en solu=-
c1én salina,polivinllpirrolldona,lfpidos plasmaticos, suero bovino,
albimina.,

Para evitar los aefectos irritantes de los solventes or-
gédnicos una suspensidn en agua ha sldo propuesta para la inyeccién
intraperitoneal de Deltg~-3-THC.Sin embarzo el compuesto precipita
antes sl entra en contacto con algdn metal.Comparando en efecto
agudo del Delta=9=THC en cuatro vehfculos dlferentes con el mismo
fin farmacoldzico.S0ffa y coleboradores,concluyercn que la absor-
cidn en la cavidad peritoneal depende del solvente usado,y que

una suspensidn de provilenzlicol al 10% y 1% de Tween 80 en solu-
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c1én salina o en suero bovino o adn en alblmina parecfan ser los
me jores vehfculos en lo que a absorcidn resﬁecta.

La vfa de administrascidén,ha venido a ser 1a principal
en la determinacidn de la cantidad de cannabinoldes absorbidos
y sus efectos,Psra estudios crénicos,la vfa oral parece ser la
mas ilndicada.Pero €sto no quiere decir que ses la Unica via de
autoadministracién de la marihusna en el hombre. Las comparacie=
nes cuantitativas en estudios de administracidn oral y en forma
de inhalaciones son significativas. Incluslve para los estudios
en algunos primates, la droga puede ser administrsda por inhala~-
¢1dn,pero no es un camino conveniente para administrar marihuana
en forma qr6n1ca.ddomis las pruebas cuantitativas han demostrade
la ausencia de cannabinocides en sangre y plasma en los fumadores
crénicos,

Las vias subcutdnea & intraperitoneal deberfan ser e-
vitadas en estudlos crénicos.aunque los efectos de conducta y
farmacoldgicos pueden ser medidos despuds de la inyeceidn subcﬁ-
tédnea o intraperitoneal de relativamente grandes dosis,estudios
autoradiograficos han mostrado que el Delta-9-THC marcado radioac-
tivamente permsnece en la cavidad abdominal,con una pequefia absor=
cidn y distribucién hacla otros tejldos tales como el sistema ner-
vioso central,mientras que la misma dosis administrada intraveno=-
samente o por inhalacidn eran distribuidas hacla todo el cuerpo.
En otros estudios,la asdministracidn intraperitoneal durante 30
dfas ,provocaba peritonlitis,leslones y abcesos en el misculo,

En el mismo estudio,ratas tratadas por v{a oral no mostraban estos

0
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cambios,Una dosis parecids,provocaba irritacidn 3érmica e inclu~
~sive granuloma en conejos, después de 30 dfas de administracidn

dlsria del Delta=9-THG vor v{a subcutdnea,

ESTUDICS DE TOXICIDAD

TOXICIDAD AGUDA.

La disponibilidad de suficientes cantldades de Delta=9=-
-THC y del Delta-8-THC y extractos de marihuana 4de composlcidn
conocida han psrmitfdo estudios sistemdticos de la toxlcldad agu-
da y crénica de la marihusna y de cannablnoles sintéticos,Estos
nuévoa estudios han confirmado previamente reportes ya descritos,
que dosis senclllas de cannabinoles administrados a varias especies
animales por vfa oral o intraperitoneal no causan la muerte.Esta
dosls era de 525 mg/Kg en perros y de 1,050 mg/Kg en monos,

La comparacién de la toxiclidad sguda de Delta-9-THC en
roedores (ratones y ratas) por tres diferentes vfas de administra-
¢ién,probd que el Delta-9-THC era de 20 a 30 veces m4s téxlco cuan-
do era administrado intravenosamente,que cuando su admlnistracion
era orasl,La dosis letal en el 50% de los animsles era de 20-40
mg/Kg para la via Intravenosa, 400 mg/Kg pvara vfa intraperitoneal;
y entre 700 a 1,400 mg/Kg para la via oral; dependlendoc esto de
la especlie y del sexo. ’

En otras especles (perros  monos), nc fué posiblas ob-
terer la Dosls letal 50.Pero la dosls latal mfnims fud is 1 zr/Kg
adminiatrado cralmente, Cuande el =2studis de cozparacldn fus he-
cho :on lcs trss compuestos (Delta=0-THC, Delta-8-THC y extracto)

administrales orsl - intravenosamente en trass espscies (perr.a,

ratas y tonoz), el Dalta-9=-THC era m4s potent2 que &1 Deltg=Se
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-THC. La muerte era bastante rdplda ( cinco minutos despuds de la
administracidn de la dosis) después de una administracién intra-
venosa,y tardaba entre 10 y 72 horas despuds de la administracién,
cugndo estos eran dosificados oralmente.,Por vfa oral,sl Delta=9-THC
era mis tdxico en las ratas hembras que en los machos, Ls respuesta
de los animales despuds de una dosificacidn oral de los compuea=
tos puros,y de los extractos de Cannabig,era bastante similar a
aquella en los animales que eran sometidos a la inhalacién.Bstos
s1znos inclufan hipermovilidad, temblor muscular,hipersensibilidad
al sonido y sedacidn , Los monos también exhibian una caracterfsti-
ca,que era la de encoger el cuerpo;y €sta ha sldo clasificada co=-
mo la terminaclén de la actividad de la marilhuana. La muerte u-
sualmente es precedida de una severa hipotermls, ataxla,estupor,
pérdida de los reflejos y disnea progresiva hasta llegar a la ap=-

nea,

TOXICIDAD CRONICA.-

Este afio pasado,por vez primera,los resultados de una
administracidn repetida de cannabinoldes en periodos de tilempo
fluctuantes entre 30 y 119 dfas fueron reportados.En la interpre-
tacidn de los resultados de estudios de toxizidad crdénica,uno de
los mis significativos es una toxicidad subaguda y crdénica,las
désis administradas,lizeramente menores que en los estudlos a=-
gudos, eran mucho mayores que las dosls humanas, Por ejemplo,la
dos1a humana oral (de marihuans) que produ¥eca efectos psicoactle
vos en el hombre variaba de 200-500 mg/Kg. Entonces,una dosis de

50 ma/Kg en anlmales era de 100-250 veces m33 zrandes que la do=
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3is efactlva 2n un ser humano,

En vista de 1ls8 altas dosis necesltadas para producilr
toxicidad en animales,con cannabinoides y la gran cantldad de com-
puestos necesitados para estos experimentos,los estudios de toxl-
cidad se han llnltado. Los estudlos de toxi:zidad que mds tlempo
han durado en contrato con el NIMH han sldo de 119 dfas, Dosis
orales de Delta-9=THC y Delta-8=-THC (50-500 mg/Kg) de extractos
de marihuana,eran dadas a ratas,los cannabinoldes presentaban un
patrdn bimodal de toxicidad. Caublos inlciales indicaban una do-
313 parsclda a una depresidn zeneralizada,similar a la observada
en animales tratados agudaments.Esta depresidn inicilal, erag mani‘fes-
tada como lnactlvidad,movimientos lentos,pdrdida de peso,hipoter-
mia y Bradipnea. Aproxlmadaments después de 72 horas del trata-
misnto iniclal las ratas empezaban a exhibir tolerancls a estos
efectos depresivos y se volvfan mis activas.Esta meJorfa en 1la
actividad se manifestaba como un aclcalado y actividad motora.
Después este grupo de animales 3e volv{a niperirritable,y las
peleas eran nuy frecuentes,nor lo cual 38 tuvo que alslar a los
anlmales en Jaulses distintas.Como la hlperirri@abilldad aumenta
sonforme pasaba el tlempo,temblores y convulsiones crdnicas ocu=
rrfan cada vez 2n mayor grupo de animales, Utilizando ratas en
las cuales 32 les privava de la comida,Carlini enzontrd ua incre-
mento similer en la avresividad. Camblos histopatoldzicos se ob-
sarvaron an la ailtopsia de estos anlmales,los cuales 1aclufans
A 3atnueida 1e 123 efiulas jae 8o farman en la nédula csga 7 2n
el baso, varuollzazidn o nlsertroflia de la cortezg adrenal.in 103

zonos hube toleranala ze-ulds s depr=sidn v 143 tarde nor una
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hipzpractividald,paro u2nss 1z.0cada que 2n las ratas.

La si:zniflcativa olwilda e reag,fud rerartais [ 50 (e

g !

chos autores.la cumbre para easte e¢fecto,ozurerfa 3 los Zil.ees

Astracidn ds 1la droza.cespufs de una

2-8 3faa dsspuds de 1a adnl
semana, el :nimal empezabg ¢ zanar »e30,7ero en ‘ita formas wur
lenta, mis lenta que en el zrupc de zoatrel.Zate «fecto (r~eferente
al peso) ha sido relaclonaio »nor alunos,al de crecimiento en el

consumno de allimentos.Otros no han encoaurado relacidn, 4

En los emtulics de 28 dfa3 de toxlcllzd suba nda,2fsce
tvado en moros, oue les dieron Delta=-3=TiZ “or ¢z intravenosa en

dosis de 5,15, ¥ 45 mg/Kg ror dfa; el 2CJi 7o Zo3 inlnzles sdsiris-
trados con las dosls mis altas murisrcn ¢a la aitad 1ol eatuiio,
como resultado de una neumonfa aruds hsumorrislesz .Zazbina clfnlicos,
de conducta y hematoldsi:cs fiercn aliilares zu lc3 monos tratados
con dosls sencillas Jdurante lus 2% as.23toz camibios inclufan
bradlicardla,hipotermia, bradinresa, -$rdida 3e nesc,constipacidn, a-
rexla y encorimlento Jel cuerpu,zstcs oerlo:dos @ tilewpo Incremsn-

g,n2r2 32 Jesarrollsta anag talee

taban los efectons antes Aesnzit

o

rancla eventueslmente,Lzs musrtes tarifae Indlcaban una toxil-!dzd
acumnlzda 7 la aparleidn d2 =232mas,ulzeraciores ; fitrosls en 103

gitlos onde se inyectate 1 aniumal las mayorae prucbas e

torl21343 entre 08 yuUTGS » stilazl 33 tratalos 2043 do8ils s ile
Tlaa &vle o Apand s ) ¥ Alam Apl % 5 la s
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METAZCLISHO (FRECLINICC).

Durante el alio Je 1373,estudlos en el metabolismo de
1la Zannabls Jescriben 1a forma =n sue las investlraclones han
3ldo 1levada3 a cabo.Investivaclones preclfricas er 2sta drea
nan 31do partlcularmente importantes porque suelen zroveer indi-
clos er la absorcidn y dlstribucidn Je los cannsblnolcdes en 21
3er Lumano.

Hay dates aque confirman nue las estructuras de los THC
sufren una blotransformacidn en productos tales comod

11-hdroxi-deltg-2=THC
1l-hidroxi-3delts-2=THC
7,11=hiiroxi-3delta-8=T=C
3,11-hidroxi-delta=-9-THC, _ o%tres Jderivados
han cervido “e -ran ayucda pare explicar la actividad de 1a drozs.lLa
Lirnortancia le los “erivados de 1l-hidroxl-2eltuy-S-~THC como meta

Walitoa iraectes cn la aceldn de los efe~tos rrodu~llcs por el

T2 ev »7 zerebre nan sido ‘e particular iaterds,Taublén el ks he
fe 42 ordinsas no especffizas o la poreldn mlercocmal de las
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célnulas del hizado mraduzean una Midraxilaciin taiclael, expliza
la 1interaccidn de 1la marihuana 252 otrss iro.s23 metatnlizadas
por sus mismas enzimas,

Indudablzmente investlraclonea "rdxias sroverin un mé-

todo que detarminara los producto3d adiclonal2g el m2%tabolismo.

METABOLITO3. r

Uno de los mds sizniflcaatss descubrimlentos en 1la in-
vestigacidn metabSlica de 1a marlnuana 23 21 descubriziento del
1l-hidroxi-tetrsnlirocannablnolas :omo vprincipales metabolitos
ectivos.Se ha hecho una correlaclida eatrs los nlveles cerebrales
y la conducta cataldptica en humanos,

La partlcipacidn del NADPH (que e3 un uedlsdor qufmico)
y del Oxizeno en 1as oxldasas no ldentificadas localizadas en los
mlcrosomas de las células del hizado an 1la hidroxilacidn progre-
siva del THC es el hecho de nue muchas otras drozas son metaboll=-
zadas por las alamas snzimas,y esto 34 pauta para el estudio de

la interaccidn de THC con Barbitdricos.

EFECTOS = IL HOMBRE.

Los aefectos a<udos por 1a lntoxicacidn con narlhuana
varfan conslderaﬁlamenta jepandlendo de varios factores,que pue-
den ser relaclonados afn con la aarihuana mlsma,la Aosis y vlas
de administracidn,sl metahnllszne L+1i°v! lial.las experienclas pa-

sadas con 1la droga,
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rg obtener los primercs datoa en 21 naetabaliaiz anano Je 1cs in-

sredlentes csizoaztlvos de la Cennabis,

DOSIFICACION ¥ VIAS DZ ADMINISTRACICN,.

Hay d4o3 caminos para el consum) de la marinuanasfunar-

1

la o ingerirla.Cuando @3 fumaia,el THC es ripldameats abssrtt s
v sus efectos avarecen entre 3szundos a minutos.3f la marlhuana
e3 de ba4a notencia,los efectos pueden 39r breves.,Pero pueden du=-
rar entra dos y tres horas después de un 3o0lo cizarrlillo, 2unque
los consumnldores pueden pro.onzar lca efectos despuds de varlos
clgarros, Cuando =21 materiasl es fumadio,una inclerta y varlable
cantldad de THC se plerde por el humo jJue e3capa con el aire o
que es exhalado por el aparato respirstorin, Investizaclones,en
el tratamliento de controlar esta variable,hian adoptado uny vfa
estandard de inhalazidn, sostaniendcia y teraiaando el cluzarrc
an un p2riodo determinado de tlemvo,

Pero no hay ningin ndtodo pars estimar en una forua
cuantlitativa las concentracione=y de THC en sanure y orina,

Las insestlones oralas,usualaznte tardan en manifestar
afectna f13i018~71203 v est 3 aparasen 2atre 103 3C nlnitos a las
2 horas despuds de la investisn,Lns efectyrs en ests cazo tienen
una durazidn de 243 de 4 heorki,La larlznzs 2curre porjue 21 THC
sintatl20,a3f zomo 198 extrastos e a:rihiusmaa reqularen venfeulos
no polares,usuaisente alcohol 5 acalts verstyi,Batbos a;;reatamen-

ts retardan la absorcidn del THC en 21 tracto zastrointestinal,
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La tarortancla del venfculo en la velocidad de absorzidn de una
insl3 oral 2n vehfzulos marcados,tales como alzsohol,acelts de a-
JonJolf y una solucida acuosa de jcido zlicoholico fué demostra-
d2 por Pérez y Lipton. Encontraron que el THC en dosls de 37 mg
(dosi3 total) era pobremente absoryida a través de una solucidn
alcohollca 1a cual “ué manifestada pors 1) Un bajo nivel de radioag
tividad en el nlasma, 2)Una 3ran cantldad (70%) de radloactividad
reco<lda 2n las heces de los primeros tres 4fas después de la in=-
zeat1dn,3) Bala cantidad de cfectos fisioldzicoa,

En contraste con éstos resultados,el THC era sbsorbido
me Jor, a partlr de solucilones de aceite de ajonjolf y aln mis ri-

pldo,con dcido zlicohollico.

METABOLISMO DEL DELTA=9-TETRAHIDROCANNABINOL.

Con 1la posibilidad de marcar radlosctlvzmente el THC,
el vrincipal ingrediente activo de 1a marihuana,ha sido posible
resolver las dificultades analfticas y empezar la investigacidn
‘de los problemas de la marihusana en el metabolisns humano.

Lemberger y colaboradores,han comparado el metabolismo
y dlsposicidn de C-1l4=delta-9-THC en individuos no adictos y en
consumidores crénicos despuds de administracidn intravenosa,los
niveles plasmiticos de la droga bajan rdpldamente en las primeras
horas,pero despudés la droga iba desapareclendo a una velozldad
baja,el nivel medio de la droga en el plasma era significativamen-
te menor en los fumesdores crdnicos (28 horas), que en los no adice
tos (57).

Los THC han 3ido encontrados casi oomplatamente metabo=-

11zados en el hombre.Menos del 1% de la droga 1lnyectada o tomada,
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pueds 3ar rscovida sin mstabollzar en las heces o 2n 1a orina;

un poco wuis de un tercio de los m23aboliltos pueden 32r reco-sldos
en la ortna, y entre la altad y 2/3 vuaden ser encontradnz en las
heces,.Utilizando varisa mr:22dtalentos de extraccidn,sn coalna-
218n con cromatosrsaffs en capa fina al menos 2ntre 5 7 6 metabo-
litos pueden ser 3eparados.De e3%03 30lamente 32 nan 1iantifica-
40 tres,Un metabolito no nmuy importante pero con sgctividad palzo-
182ica es el 1l-hidroxi-delte-9=-THC,0tro probablements inactivo
as el 8,11-hidroxi-delta~-9-THC y un tsrcer metabollito es el 7~
-3cldo carboxilico derivado del delta-2-THC, y otros varioa,lajos
de 1dentificar,los metabolltos aparecen como compuestos colarses

y de naturaleza acfdica,.

La przzunta per3iste en que 31 la actividad reslde en
el delta-3-THC sin metabollizar o en el 1l-hldroxl metabollto;2sta
prezuntg permanace en controversia,

Lembaerzer y colaboradores han comparado los efectos -
en delta-3-THC,marcados con C-14, Pero obviasmente se necesitan
mas investlzaclones para clarificar 21 metabollamo y los efsctos

de THC y marihuana en el hombra,

EFECTQOS FIZIOQLCIICUS.

e

Qulzd el xgs conslstente efacto fizloldzlico lespuds de
fumar marlhuzna o ingirlendola cralmente de muestrss puras de delts-
-9=THGC es 21 gumento de pulso cardifco .Kiplirhger y colsboradores,
demostrsron nue el pulsc se insreuentzba, dsperdlendo de la dosis

de THC aiminlstrada y que durabun aproximadamente 20 zinutos para
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cespuéds volver a su pulso ncrmsl.El promedio incrementado en =l
rtlso cardidco en 15 sujetos,después de dosis altas de marihuana
erz de 23 latidos ror minuto. Galanter 7y colaboradores encontrd
cue e1 miximo de incremento era de 40 latidos después de 15 minu=
tos de hsber fumado un clgarro (conteniendo 10mg de THC), La velo-
cidaé con ue se volvfa a un ritmo cardisco normal era de cerca

de una hora.

En este c330 no exlsten diferencias entre fumadores ha=-
bltuales y no habituales,quizi 1z marihusna cause este efecto de
incremento 2n el ritmo cardidco por un mecanismo bloqueador de
los Beta-adrenergicos,

Johnson y Domino en los eatudios de los efectos cardio=-
vasculares de la inhalacidn de la marihuana con la ayuda de elec-
trocardlogzramas, confirmaron este incremento en el pulso,Las pre-
slones sistélicas y diastdlicas de 1la sanzre eran significativamen=-
te elevadas después de altas dosis de THC, pero la presidn sanguf-
nea era mejor relacionandola con el pulso. Cambios en el electro=-
cardiczrama eran mfnimoa.Contracciones ventriculares prematuras
solamente se observaron en 2 de los 15 incdividuos sujetos a la
prueba,pero este efecto era mds marcado al fumar,que a la aceidn
farmacol8glica del THC.

Un enrojecimiento en la Conjuntiva ocular es marcadamente
observado por los investigadores encargados del estudio de la ma=-
rihuana,j esto se produce independientemente de la v{a de adminis-
tracidn;esto indica que no es el humo el que irrita la Conjuntiva
del oJo,sino que hay un efecto fisioldzico(vasodllatador de los vasos
de la Conjuntiva Ocular),

El1 desarrollo del enrojecimiento de los ojos es lento,al=-
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canza un, color wirlno en une hors aproxlusgiamente o 3
na,
Una ¢bserva:ifn interesante ha sldo repcritada por Hapler
y Frank 3obre la presldsna intraccular al fumar zarlhusna =n 11 su-
Jetos voluntarios, sometidcs al experimento.Una disminuciln del
25% de la presidn inicisl se observa en c2asl todes los suletos,
Se necesltan mis pruebas para establecer la especifizidad,cara una
posible aplicacidn terapéutica en el tratamlento del glsucoma,.’
Entre 1o3 halla®so3s flsioldisicos cue no han sufrido cam-
bilo despuds de la adminlatrazidn de 12 marihuana,podemos inzluir
el tamafio de la puplla,temperatura del cuerpo,frecuencla respira-
toria v reflejos profundos, 4lgunos camblos sutiles morfolésicos
en alveclos han sido observedes cespuds de fumar marihus=na o tabaco,

pero la actividad fagocf{tica parece ser que no csmbla,

EFECTCS BICCUIMIGOS.

Al fumar marihuana o al ingerir hashish,se ha raportado
ampliamente el aumento del aspetito. Tales reportes sparentemente
1ndlcar que la marihuana baja los niveles sangufneos de glucosa,

Podolsky examind la tolerancia de zlucosa en 4 cunsumi-
?ozas v2salarys 1s 2arlhuana;la dezradacidn de la <luccaa en esa
prueba no nu=mde ser blen exnlicada;lo dnlzo que se 3abs 23 jque

1os zannabinaldes tlsnen efectos 2obre 21 olmavenanlento de :lu=-

z8zano en =21 hlzado,

SFRCTOS HEUROL2GIZ0S,

Hay relativamente 0203 e3tudios sobre los efectos neu-
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roid=t253 39 1a marthuans, Domind encontrd gue la marihuana cau-
33ba un llzero in:ranento 2a el rsflejo patslar que solo podfa
3er rezsistrado vor computadoras.

Voladka y colaboradores, estudlaron en voluntarioa fu-
madores de marihuana med}ante electrosncefalorrdmas locs efectos
neuroldsizos, Bl camblo principal fué el aumento en porcisnto de
las bandas del tipo alfa,y 1a reduccidn en las bandas teta y beta,
%atos reaultados estin de acuerdo con la obsarvacidn del incremen-
to 4e las banda3 de 9-10 Hz de Robin y 2olaboradores.

Hasta ahora, no hay reportes por el momento de los sfec=-

to3 agudos de la marlhuana en los elactroencelalovsranas,



CAPITULO VI

-ESTADISTICA EN QUE LA MARIHUANA FUE EL PASO INICIAL
DE LA FARMACODEPENDENCIA A LO3 ESTUPEFACIENTES.

La farmacodependencia es un zrave problema de 3zalud
pUblica cue rebasa los 1fmites de la medicina y se vroyecta a los
campos de todas las clencias de la ceonducta humana.Es asf mismo un
producto soclo-cultural y como tal co:n -randes implicaclones polfti-
cas y econdmicas,

En el caso Jde la Farmaccdependencla el asente es la 4roza,
el huesped el farmacodependlente adalecente o Joven;y el medlo amblenw
te se reflere gl familiar y sl ambiznte soclial,

De la interaccidn en tiempo,oportunidad y circunstancias,
surge como producto finalila farmaco”ependencla.

Entre las coklaclones universitarlas,en 1i:ual forma, 3e encone-
tré que el 157 »*1lizgron warliuona; 104 solventes inhalablas;lOf

’

anfetarinas, 2+ Zarbitdricos y 2.47 diversas <rcgas aluclnantes,

Estos porcentajes no son suzmables ya aue frecuentemente los J&venes

consunfan mis de una <ro:a,
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A partir de 1960, afio con aflo las hospitalizaciones por
trastornos psicdticos asoclados al uso de drogas 3e incrementan;

a Ultimas fechas en alzunas Instltuclones es mayor el nimero de
iaternenicentos de enfermos con dependencia a drogas que por depen-
dencla al alcohol,

En un estudio hecho en el tribunal de menores en el afic
de 1971 resultd que el 52% de los individuos se iniclaron en su
toxlicomanfa con marihuana,el 26% con cementos plasticos, y el 22%
por thinneres.

En el Centro de Integracidn Juvenil "Dakota" se encontré
la sigulente relacidn de drogas consumidas en 2500 pacientes,de
marso de 1970 a Novliembre de 1973:

DROGAS PORCENTAJE
1.-CANNABIS 76 .84
2 .~INHALANTES VOLATILES 46,61
34=L.3.D. 29.68
4 ,~METACUALONAS 27.11
5 +~BARBITURICOS 25.97
6 .=PSILOCIBINA 13.23
7 «~MESCALINA 15.53
8 . =ANFETAMINAS 14,52
9.~ALCOHOL 12,21
10.COCAINA 7.03
11,.BENZODIACEPINAS 6.74
12 ,MEPROBAMATOS 5473

13 . ANTIPARKINSONIANOS 4,84
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le o AERCINA sw B
15.= CODJZINA 100
16 ,-MORFINA Q.70
174=PENTAZOCINA L W42
13.-CTRAS DRO7AS 21407

Expedizsntes del # 0001 al # 2500. 2375 han abusado de la <roga,
125 son atendidos vor otros problenas (35% v 57 respectivaments),

Promedio de Aro.as consumidas por pacisntet 3,147
CIJ " DAKOTA"

Relacidn da drczas consunidas nor 500 pacientes i2 Noviambre de

1973 a Octubre de 1974,

1.-CANNABI3 79.78%
2.,=INHALANTES VOLATILES 58,51
Be=L.3.D. 13.61
4 ,-3ARBITURICCS 19.95
5 «=ALCOHOL 9,78
6 .~ANFETAMINAS 7.02
7 «=METACUALONAS 5439
8+ =BENZODIACEPINAS 5459
9.=COCAINA 2,76
10.-HZROINA ‘ 0,35
11,-MEPROBAMATVS Q042
12.-ANTIPARKIN30NTANOS 0,31
13.-CODEINA 0.21

14 ,«PENTAZOCI VA . Os-1
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15 = FILLOCIBINA 0.21

» OTHA3 DTRCGAS 20.42

Zxpeliantes s, 2,00 al # 3000.A0usaron 3e la droza 470,947, Hubo
2e:1s11lta3 por otro tipo de problemas (30 causos) equlvalentes al 6%,

21 cecooilo de drc<as coansumldas por paclente fué de s 2,17%

El abuso de los fdrmacos habituaimente se in1z218 y contintd
por curinaldadl y solidarldad con el gzrupo,identificscidn,imitacidn,
seduccidn, automedicacidn relacionada con desordenes emocionalss;
deseo, rusto 7 placer de disfrutar nuevas sensaclones y estados de
conclencla, stec.,; de acuerdo cbn las propledades de la droga y los

efectos jJue nroduce en el particular usuario.

En el CIJ se tomé una nuestra de 200 sxpcdientes entre los
dlvimos 1500 elaborados en el aflo de 1973 y 1974, encontrandose los

3l zulentes porcentajes en los dlazndsticos.,

1.-FARMACODEPENDENCIA EN ADOLESENTES 35%
2,-FARMACODEPENDENCIA CON DEPRESION Y/O ANSIEDAD 17.5%
3,-FARMACODIPENDENCIA Y P3ICOSIS , 17.5%

4 ,-F ARMACODEPZNDENCIA ASOCIADA A DEBILIDAD MENTAL

Y/0 SINDROME CEREBRAL ORGANICO CRONICO 12.5%
5.-FARMASODEPENDENCIA Y EPILEPSIA TEMPORAL Y/0

TRASTORNOS DE LA CONDUCTA DE PROBABLE ORIGEN

EPILEPTICO. 12,08
6 +=F ARMACODEP INDENCIA Y PERSONALIDAD SOCIOPATICA 3.5%
7 +=FARMACODEPENDENCIA Y CONFLICTO DE HOMOSEXUALIDAD 2.0%



=56

Otrcs 1atos encontrados en =21 GIJ "DAXCTA" fueron los sihulantes:
Expedientes del # 0001 al # 300C. Varon=#3- 88,53%;Muleres 11,47%

EDAD MUJERES.=- _PORCENTAJE

Grupoa de edadess

Paclentes de 6§ a 10 afios 1.6 %
" de 11 a 15 " 31.5%
"  del6.a20 " 51.7%
L de 21 a 25 " 9.9%
" de 26 a 30 " 2.9%
" de 31 a 35 " 1.2%
* de mis de 36 afios 1.2%

EDAD VARONES,-

Paclentes de 6 a 10 afios 0.6%
" de 11 a15 " 14.1%
s de 16 a 20 66.7%
" de 21 a 25 16.5%
" de 26 a 30 ‘ 1.5%
L mayores de 36 afios 0.2%

Expedientes del 2301 a1 3000, Varones 464; 92,.81%,
Mujeres 36; 19%

Edad Jéveaes.- PORCENTAJE
Paclantes mencres de 10 aflos -

" e 11 a 15 ados 12,28%



Paclentes de

de
de
de

de

16 a 20 aflos
21 a 25 "
26 a 30 "
31 a3 "
3% a 40 "

mayores de 41 afios

Edad Mujeres.-~

Paclentes menores de 10 afios

EDAD PROMEDIO

de
de
de
de

de

11
16
21
26
31

EDAD MINIMA

EDAD MAXIMA

a 15 afios
a20 "
a2 "
a3 "
a3 "

5 7=

€3.79%
18.96%
2.80%
1.07%
0,437
C.5Th

25%

55 «55%
2.77%
5455%
11.1%

HOMBRES MUJERES

18 .6 afos 18 09 aflos
12 " 12 o
46 " 3%

Expedientes del # 2500 al # 1900. Varoness 92,.65%;

Mujeres 7.35%.

Escolgridad

Paclentos oon estudios secundariosn

Prlmarla completa

incompleta
Estudios superiores

a Seocundaria.

Porconta]o

39.75%
19 ,26%
8,0 %

32.99%



Estado Civil.-

3olteros
Casados
Divoreciadoa
Viudos
Unidn 1lidre

OCUPACION

Trabajan
Estudian

Vagan

LUGAR DE RESIDENCIA.~

Originarios del D.F,

Originarios de Provincla
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Porcentaje,

93.17%
5.367
0.24%
0.48%
0.75%

Porcentale

31.95%
37.81%

Porcentale

33,08%
16.92%

Queda menclonar los diferentes factores atribulbles al

medio amblents ffsico,psicoldgico y soclo-cultural que intervienen

en la farmacodependencias

El trafico mercadotécnico de drozas;pobreza;miseria;uso

enajenante de los medios de comunicacidn masivastelevisidn,prensa,

eine y radlo que 1nfluyen arrénea y tendenclosamente en 1la pobla-

c18n y particularmente en los J&venes,
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En este estudio,hecho en enfermos del Hospital
Psiquiatrico Infantil,se tomaron como ejemplo
83 casos con problemas de Farmacodependencia.
Descubriendo con-gran asembre, los sigulentes

porcentajes con respecto a sus diferentes eda-

des,
:qwm-‘mum..w*————a
EDAD %4 HOMBRES 4 MUJERES #Caso0s
—‘—# A:h
7-9 3.61% 1.2% 4
10-11 6.00% 0% 5
14-15 15.66% 3.61% 16
16-17 48,19% 1.204 41
18-19 6.0% o % 5
20-21 1.2% o % 3
83
o e
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1111111111
44444

16=17
11111
22222



Ahora znailzaremos :ada ‘'na de las secclones en o=rtl-
cular, Zn el caso de nifcs Ze 7-9 afos vezos jue el 730 48 ellos
cursan la primarla y el 257 nc slzuen nincuna 28colaridad,

El inriclo de 3u farmscocependencia cué principslmente
en un 757 por thineres e inhalantes, y en un 25% ror marihuana.

Se observd qus el total de niros (de esta edad) corres-

pondientes a este estudlo estedistico eran del D.F., mAs no de

provincia,

LUGAR IG
ORIGEN

INICIO DE SU FAR=-
MACCDEPENDENCIA
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En el caso de nl:ioz de 10-11 sics 3e observa que el 4(%
de estos,son estudlantes de primaria y en un 60% no sisuen ninguna
escolarldad.

La primera experiencia dentro de su farmacodependencia
fué debida en un 20% por agentes 1lnhalantes y en un 80% por dro=-
gadlccidn muitiple,

El 60% de estos nifios son de Provincia ,y el resto son

60%
Ninguna
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En individuos de 12-13 aflos,se observd (en lo que corresponde a
sscolaridai) que el 64,8% estudia primaria,el 27.2% secundaria
vy el 97 no slzue ningzguna escolaridad.

Con respecto a su lugar de orircen, el 54,5% son del D.F.
y el 45.5% son de provincla.

La primera droga usada,=n un 63,6% fueron inhalantes,

21 18,1% corresponde a Marihuana y el resto por drogadiccidn mul-

)

\\ »= 9% Ninguna

tiples,

ESCOLARIDAD

\

45 .,5%
provincia

LUGAR DE ORIGEN

..\\\\\\\\
RSN

INICIO DE SU
FARMACODEPENDENCIA

'e=~18,1% Marihuana

18,1% Multiple
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En adolecentas,cuya edad fluctua entre 14 v 15 afios
se prasenta la sizulente situacldn: el 62,5% son estudiantes de
sacundaria, y un 37.5% son estudiantes de primaria.

El iniclo de su farmacodependencia fué causada en un
87.5% por Marihuana,en un 6,25% por inhalantes, y el resto por
drogadiceldn multiples,

Estos individuos en un 81,3% son del D.F. y en un 18,7%

son de provincla.

3 : 87.5%
— MARIHUANA

- Secundar
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Loa adolacentss de 15-17,presentaron los 3izulentes da-
to3s {Con raespacto a su escolaridad) el 51.1% son =3tudlantes de
secundaria, sl 21,9 4 son de Primaria,sel 17.3% estudiaa preparatoria
y 81 9,7% no sigus ninzuna escolaridad,

Con lo jue respecta a 1a droza con 1la que ini~iaron su
farmacodspendencla, se presentaron los 3izulentes datosszl 80,48%
se iniclaron con Marihuana, =21 14,637 con Inhalantes, y el 4.39%
por Drogadiceidn multiple,

El 80.48% de estos 1ndividuos rssiden en el D.F. y el

>

19,52% son de provinclae. -u .

Multipls
4.89%;

- -

nhalantes

14,638 o4

R I

RARRAA.
¥ (] Y

N decundaria )
351,188 1535

B 80.481
8| MARTHUANA

v ¥ §
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B 1adi7idues de 13 y 15 9703 ze prazant’ 1z aioulente
situactifat 21 207 son =studlantea de 3scundarla, =1 »Ul -orrespone

o) IS

de a eatudiantes de Preparatoriz;y o1 reats zocrresrund

@

5 e3tudlan-
tes de priliaria,

El ini21lo de su farmacodependencia fud vor causa de 1a
marlhusna en un 30% y en un 20% fué por inhalantss,

El 60% de los iadiviiuos son origzinarios del D.F. v el

404 son orizinarios ds Proviacia,
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El esluadio hechic en el departaments da Control de Zstu-
nefgacisntas y Toxicomaniaz de lg SSA,rnostr-:; 1038 sizulsntes datos
con reaspecte a los 40 farmacodependientes , a 103 cusales se las
proporciona Clorhidrato de norfina mensuslmente para su tralamien-

tos

EDAD AGTUAL | # DE casos | % !
“' |
B v 4 s s S ¥ N ;-?.y, -y » &
30-40 afios 2 ‘ 5 t
4150 14 ; 35% ¢
51-50 13 « 32.5% -
¢ i
71"80 5 2 7.5»5
4 40 © 100%
o ® 5
Dt st S et

HOMBRES MUJERES %

Lt ion v A W A M 1

34 ' 85%
6 " 15%

]

T
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708 zi:zulentes datys fueroan obtenldos de 1la Direccidn

de 3alud Mantal,

# DE CA308 CON ANTE-
CEDENTES DE MARIHUA-
NA.

# ©DE CA30S CON PRO-
BLEMAS DE FARMACODE-
PENDENCIA.

1968=1969
1969-1370
1970-1971
1971-1972
1972=1973
1973-1974

4 c/i
Al

3

s N N ~ \\‘\ N,

< o N N N

~ d » & N

z % ¥ > R ¥
t L) \

\ )

- ~ \ A
o ¥ o 0 By N
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Los sizulentas datos fueron proporcionados por el depare
tamentn de Estadisbica del Hosnltal Psiqulatrico "Fray Bernardino

Alvarez",

ADICCION A MARTIHUANA Y BARBITURICOS.

—
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ASPECTOS DE LA FARMACODEPENDENCIA EN UNA
POBLACION DE ALUMNCS DE ENSENANZA MEDIA EN EL D.F.
Y EN UNA CARCEL DE MUJERES.,
Como se podré ver en las siguientes tablas,la droga
de mayor consumo es la marihuana,y fué la primera dro-
za utilizada por el ochenta y tres por ciento de los
entrevistados..

En la mayorfa de 1los casos las drogas fueron probg
das por primera vez entre los dleciseis y los veinte
afios de edad.Es interesante notar que porcentajes
conslderables probaron antes de los quince afios.

El principel motivo para haberlas utilizado fué la
curiosidad(setenta y uno por clento),

Bn cuanto a la forma como se adquirid la droga por
primera vez,vemos que fué proporcionada gratuitamente
en la mayorfa de los casos,

El cincuenta por clento de los entrevistados combina
diferentes- drogas.Por lo general la mezcla es de tres
farmacos y en ocasiones han llezado a mezclar hasta
tres.,Utilizan varios tipos de combinaciones,siendo la
mis usual la de "marihuana-aslcohol",sesulda por "mari
huana-slcohol-pastillas” y "pastillas-alcohol",

La mayorfa de los adictos (ochenta y seis por ciento),
han tratado de dejar la droga en alzuna ocasidn, siendo
la principal razdén,el considerarla perjudicial para la
salud y la segunda,el creer que ya no lg necesitaban.

Como antecedentes familiares de consumo de drogas

encontramos que son principalmente los esposos los que
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las utilizan, Entre las drogas utilizadas 3e encuentran

la marihuana, alucindzenos y derivados del oplo,

-—— TR e e T e

% que la
FARMACO ha probado

% que la consumefl% que la consume
diariaments,

Marihuana 38 50
Inhalantes 25 8 8
Alucindgenos 59 13 17
Barbituricos 50 17
Tranquilizantes 46 17
Estimulantes 33 AT 0
Derivados del opilo 29 13 16
Cocalna 33 4 13

PRIMERA DROGA USADA.

DROGA # DE PERSONAS IIII:IIIIII

83 83%
8 8%
8 8%

MARIHUANA
DERIVADOS DEL OPIO
TRANQUILIZANTES
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DZ 16

A 20 A0S
MARTHUANA
INHALANTES
ALUCINOGENOS
BARBITURICOS

TRANQUILIZANTES #

ESTIMULANTES
DERIV.DE OPIO
COCAINA

CURIOSIDAD
PRESION SOCIAL
PROBLZMAS PERSONALES

COMPRO
LA REFALARON

ROBO
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aVmratavarin LN aravafNl

( 506 de la3 entrevistadas ha heoho una o mis de estas combinaciones),
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que 10 ha usado
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FARMACO3

MARIAUANA-ALCOHOL 45
MARTHUANA-ALCOHOL-PASTILLAS ¥ 20
PASTILLAS=-ALCOHOL 20
MARIHUANA -PASTILLAS 15
LSD-PASTILLAS 10
SUSTANCIAS VOLATILES=ALCOHOL 5
SUSTANCIAS VOLATILES=-PASTILLAS 5
MARIHUANA-COCAINA 5
LSD=- COCAINA S
X Barbitdricos, tranquilizantas o estimulantes,
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3 EOR LAS JUE HA_TRATADO_DE DEJAR LA DROGA_
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RazZON 3
Por considerarla d431%ina vara la salud 50%
Srefa que y2 no la uecesitaba 31%

Se lo vidild alzulen 19%
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NOTAs E3TCS DATOS FUZRON SACADOS DE LOS CUADERNOS CIENTIFICOS
CEMEF, Publicacidn de trabalos de Investizacidn. Vol I
Noviembre de 1974,



COXCLUSIONES

Del estudlo de este trabajec se concluye que la mirihua=-
na es la causante e la farmacodependencia a otras drczas,actuando
como primer escaldn ,Esto se observa en un slto porcentale de indi-
viduos.

La Tarmacodependencla a ls marihuana y rosterliormente a cual-
quler otro tipo de droga,se debe a las sizulentes csusas: l,.,-La
curiosidad por experimentar sensaclonez nuevags;2.~La invitacidn
de amlstades para probsr la droza;3.=-El amblente que rodeaba al in=-
dividuo;4.-Factores de situaci’n econdmica que les implde dlstraer
su tiempo por carsecer de medios,

Una vez experimentada la droga( marihuana),ee slzue la admi-
nistracidn de esta por el =zusto y nlacer de disfrutar nuevas senzaclo=-
nes hasta que 1ll2ga un momento en aue el incividuo dJesea tener uns
"nueva experiencla" ; y es cuando empieza a buscaria desesperadanmente,
hasta alcanzarla,con otra nueva sustancia,.

En el CIJ "DAKOTA" de observd que el mayor porcentale de
1ndividuos que son farmacodependlentes, fructuan en edades comprendl=
das entre 16 y 20 afios, tanto an el caso de hiombres como de muleres,

En lo que respeczta al problemsg de farmacodependencla inlcilada
con marihuana se puede obaervar zue la mayorfa de e22to3s individuos
gon estudiantes de secundaria y jue casl =2n 3u totalldad son solteros.

La farmacodepandencisa correspoads en un 83,087 s indivisuos
de 123 -randes 2apitales y 2n un 15,927 2 1nAlviduoa A= provincla.

El tréfico 3¢ 3romas, lp nobreza; la miseris, 21 uso de

o

lo3 nzdios de comunicaciin uazivasTelevisidn, Prensz, Cine 7 Radio

mal enfocados;ique influyea arronzs  tendencioszmente on la pobla-
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cidn 7 rarticularaenis a los J8vznes.

Los resultados estadfsticcs obtenidos del Hoepltal Psiquig=-
trico Infantil "Juan J Navarro" muestresn jue en el casc de snfer-
mn8 jue padecen el Hroblema de farmacodspendencla,la edad en 1la
que se inlclaron estd comprendida de 16 a 17 atios en los hombres y
2n las mujsres as sntre 12 y 15 a‘ios.

Zn los nifos de 7 a 9 afios,su primer paso en la farmaco=
Aependencia fué en un 25% con marihuana y eh un 75% con thineres e

inhalantes,

A 1a edad de 12 a 13 afios la inlclacidn de su farmacode=-
pendencia fué causada principalmente por inhalantes (63.6%),sizuien~
dols marihuana (18.1%) y drogadiccidn multiple (18.17%).

E1l mayor porcentaje encontrado de marihuana como primer
paso a la iniciacidn de otro tipo de drogas,fué en el caso de in-
dividuos de 14 y 15 aiios,de los cuales el 87.5% se lniciaron con
Marihuana.Posteriormente le sizuen los indlviduos de 16 a 17 afios,
con un porcentaje de 80,437 y por dltimo,individuos de 18 a 19 aflos
con un 80%.

En 1o que respectz s los datos obtenldos del Departamento
de Control de Estupefacientes y Toxicoman{as de la 3SSA,con respec=
to a sus farmacodependientes; nodemos decir que el 85% de esos indl-
viduos son hombres y el 15% son mujleres.La edad de inicilsclédn de
su toxicomanfa fud de 15 a 18 afios en la mayorfa de ellos.Las pri-
meras drozas usadas fueron: Marihuana (67.5%), Heroina (12.57);
Morfina (7.57) etc.

De los aflos de 1968 a 1974 el mayor fndice de problemas
de farmacodependencia en la Direccidn de Salud Mental, fué en 1974

con 735 casna de 108 cuales 345 de ellos tienen coumo antec=dentes a
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la Marihuana {es declr el 46.97).

De el Departamento de Estadfstlca del Hoenitel Psijulatrie
2o "Fray Bernardino Alvarez" se sacaron los sirulentes datos en lo
que regpecta a la adlceldn a la Marihuana y a Berbitdricos: El ma=
yor fadice en el nimero de casos (de los aflae-de 1969 a 1974) se obe
servd que fué en el afio de 1969 con un porcentaje de 98%,y le sigue
el aflo de 1972 con el 11.66%.El afio que tuvo menos fndice de far-
macodependiantes de este tipo fué 1970 con 4.56% .

En un estudio reportado por CEMEF correspondisnte a una
ooblacidn de alumnos de enserianza medla en el D,F, y en una cércel
de mujeres se observaron loa sigulentes resultados en lo que res-
pecta al consumo de drogas: Los mis altos porcentales corresponden
a Marihuana,Inhslantes ,Alucindzenos y Barbitdricos.

La primera droga usada en un 83% fué Marihuana,87 corres-
ponde a derivados del oplo y el resto a tranquillizantes,

E1 principal motivo por @l que se probd la droga,en la
mayorfa de los individuos sometidos a este estudio,fué por curlosidad
(71%2) y el resto por tensidn nerviosa individual y social con pro-
hlemas personales.

La forma como se adquirid la droga por primera vez, en la
moyorfa de los casos se obtuvo obsequiada (73%); los individuos que
la adjuirieron comprada fué en un 18% y los que la adquirieron en
forma robada 9% .

Entre las combinaclones de drogas més usadas por las re-
clutas (presas) fueron en mayor porcentaje: Marihuana=alcohol ;Marihug
na-Alconol-pastillas; pastillss-alcohol,

En la totalldad de lo3 individuos sometidos a =ste estudio

se observa que el 86% ha tratado de dejar la adiceidn alzuna vez por
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considerarla dafilna parg la salud,

Zn varios congresos 32 han meaclonado muecnog factorss gue
favorecen la farmacodependenclaj;pero @s erronsgo conslderar una sola
causa por la cual un Jéven puede ser srillado a usar droges.Se trata
de un problema bastante comrlejo de orden soclo-cultursl y mucho mis
4ificil de comprender en su totalidad de lo que 3 primera vista pu-
dlera pensarse,

En nuestro pafs El Conscjlo Nacional 3e Provlemss en Farmaco=
dependencia, considerd como los mds 1mportantes los sizulentes;

1l.-Le falta de correspondencia y comunlcacién en
la sociedad en gque vivimos, '
2,~Los cambilos tan marcados oue se han prasantade
como consecuencla de los miltiples adelantos
técnicos, |
Z.~La presidn moral que en alzunas ocaslones reclbe
el jéven por parte del zrugo con 8l que convive,
4,-Los cambios de los valcres morales,
S.-Informacisn erronsza o confusa en relscidn ccn el
tena,
5.=Fglta 4z coniisaza de 1oz hljJos hacla los padres

por temor al zasti o,

Q

omo 21 todo problama 42 3.1 ndolica,es preciso conaslde~
rar,un primer luuar,los aspectos praventivos,Zstos pueden sar orlenta~
d0s en dos sentldoa;por una darte se desbe incrementar la destruccidn
de los sembrados de marihuana,scf zomo 1z lucha contra los traficaone

tes, sspacto Jurfiilco de 1o cuzl o8

ol

A ancar zdes las dlferentes depen-

denziss zubernsmcntales;cossz jus astualmente e estd llevando a cabo,.
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Desle a1l symto de viste mfdico 7 de 2cuerdo con la Organizaclén
Mundizl de la 3ali: los métodos preventivos deben ser basados prine
cipalaente en
1.-Rezlementaciédn Lezal de la distriducidén de los medicamentos.,
2.=Medldas educativas destinadas a informar al publico
scbre 1gs drogas,y a influlr en las actividades re=-
lativas al uso de las mismas,
J.~Medidas de.’ mayor control en las locallzaciones de

narcotrifico, asf como destruccién de zonas de cultivo,
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